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Occupational risk involving students of health
Risco ocupacional envolvendo estudantes da area da saude

Riesgos laborales de la participacion de estudiantes de la salud

Eder Oliveira Rocha', Amanda Mendonca Marquesz, Luana Kelle Batista Moura®, Cristina Maria Miranda de Sousa®,
Eucario Leite Monteiro Alves®, Gerardo Vasconcelos Mesquita6

ABSTRACT

Objective: To analyze the social representations of occupational risks involving students in the area of health. Method:
Exploratory research with 160 students from nursing, medicine and dentistry, through interviews. The data were
processed in ALCESTE 4.8 and lexical analysis done by descending hierarchical classification. Results: In four semantic
classes, namely: occupational risks involving students in the area of health, the work environment and occupational
risks, exposure to accidents with sharps and adoption of standard precautions as biosecurity measures. Conclusion:
Students healthcare represent occupational risks, such as a concern for the prevention of cross infection in the
workplace, should both professionals and students of health, adopt standard precautions and biosecurity measures in
the environment work. Descriptors: Occupational risk, Social psychology, Prevention.

RESUMO

Objetivo: Analisar as representacdes sociais dos riscos ocupacionais que envolvem estudantes da area da saude.
Método: Pesquisa exploratoria com 160 estudantes de enfermagem, medicina e odontologia, por meio de entrevista.
Os dados foram processados no ALCESTE 4.8 e passaram por uma analise lexical através da classificagcao hierarquica
descendente. Resultados: Apresentados em quatro classes semanticas, a saber: os riscos ocupacionais que envolvem
estudantes da area da salde; o ambiente de trabalho e os riscos ocupacionais; exposicao aos acidentes com materiais
perfurocortantes e adocdo das precaucdes padrao como medidas de biosseguranca. Conclusao: Os estudantes da area
da saude representam os riscos ocupacionais, como uma preocupacao para a prevencao de infeccbes cruzadas no
ambiente de trabalho, devendo tanto os profissionais quanto os estudantes da area da salde, adotarem as precaucoes
padrao e as medidas de biosseguranca no ambiente de trabalho. Descritores: Risco ocupacional, Psicologia social,
Prevencao.

RESUMEN

Objetivo: Objetivo: Analizar las representaciones sociales de los riesgos laborales que involucran a los estudiantes en el area
de la salud. Método: Investigacion exploratoria con 160 estudiantes de enfermeria, medicina y odontologia, a través de
entrevistas. Los datos fueron procesados en ALCESTE 4,8 y el analisis realizado por clasificacion jerarquica descendente.
Resultados: Fueran presentados en cuatro clases semanticas, a saber: los riesgos profesionales relacionados con los
estudiantes en la salud, el ambiente de trabajo y los riesgos laborales, la exposicion a accidentes con objetos punzantes y la
adopcion de las precauciones estandar como medidas de bioseguridad. Conclusion: Estudiantes de la salud representan
riesgos laborales, tales como la preocupacion por la prevencion de la infeccion cruzada en el lugar de trabajo, en caso de los
profesionales y estudiantes de la salud, la adopcién de las precauciones estandar y las medidas de bioseguridad en el medio
ambiente laboral. Descriptores: Riesgos laborales, Psicologia Social, Prevencion.
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[ INTRODUCAO ]

Os riscos ocupacionais tém origem nas
atividades insalubres e perigosas cuja natureza,
condicoes ou métodos de trabalho e se dividem em
cinco grandes grupos, de acordo com a Organizacao
Pan-Americana da Saude no Brasil: fisicos, como
agressdoes ou condicoes adversas de natureza
ambiental que podem comprometer a saude do
trabalhador; quimicos, como agentes e substancias
quimicas, sob a forma liquida, gasosa ou de
particulas e poeiras minerais e vegetais, comuns
trabalho;

nos processos de bioldgicos,

microorganismos  geralmente  associados ao
trabalho em hospitais, laboratorios e na agricultura
e pecuaria; ergondomicos e psicossociais - que
decorrem da organizacao e gestao do trabalho. Os
mecanismos de controle sobre os agentes bio-
légicos, quimicos, fisicos e mecanicos do ambiente
hospitalar podem provocar efeitos adversos a salde
dos profissionais.’

A exposicao aos riscos biologicos ¢é
preocupante, uma vez que sao causadores de
muitos problemas de salde dos trabalhadores,
pois, ao executarem atividades que envolvem o
cuidado direto e indireto aos pacientes, estao
frequentemente expostos as infeccoes transmitidas
por microorganismos presentes no sangue ou em
outros fluidos organicos. Dentre os acidentes
provaveis que ocorrerem no ambiente hospitalar,
0s que envolvem os materiais perfurocortantes, em
especial as agulhas, tém sido reconhecidas como
um dos principais problemas de exposicao para os
trabalhadores na aquisicao de infeccao, expondo-
os também aos riscos mecanicos.?

As exposicOes percutaneas sao as maiores
responsaveis pela transmissao ocupacional de
infeccoes sanguineas para os profissionais de

salde. E importante ressaltar que as profilaxias
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pos-exposicao nao sao totalmente eficazes. Assim,
a prevencao da exposicao ao sangue ou a outros
materiais biolégicos € a principal e mais eficaz
medida para evitar a transmissao do HIV e dos virus
da hepatite Be C.?

No Brasil, acidentes de trabalho devem ser
comunicados imediatamente apds sua ocorréncia
por meio da emissao da Comunicacao de Acidente
de Trabalho (CAT), que deve ser encaminhada ao
acidentado, ao hospital, ao sindicato da categoria
correspondente, ao Sistema Unico de Saude (SUS),
a Previdéncia Social e ao Ministério do Trabalho.*
Inexiste uma legislacao que trate especificamente
da seguranca e salde no trabalho no setor saude;
neste cenario, a Norma Regulamentadora 32 (NR-
32) reveste-se de grande importancia como
legislacao federal, especifica da seguranca e salde
no trabalho no setor da satde.’

Diante dessa problematica, o estudo
justifica-se por o ambiente de trabalho dos
profissionais da salde envolver riscos durante o
exercicio de suas funcoes. Na Odontologia,
Enfermagem e Medicina ha riscos fisicos, quimicos
e bioldgicos, tanto para os profissionais como para
os pacientes, adquiridos através de acidentes de
trabalho, pois sao areas em que os profissionais
estdo mais susceptiveis a adquirir doencas, seja ela
contraida de forma direta ou indireta.

No ambiente de trabalho dos estudantes de
medicina, enfermagem e odontologia ha riscos por
coloca-los em contato direto com a saliva, sangue
e secrecoes dos pacientes, que podem possuir
virus, bactérias e fungos, contribuindo para
aumentar a possibilidade de infeccdes cruzadas.

O estudo tem como objetivo analisar as
representacoes sociais dos riscos ocupacionais que
envolvem estudantes da area da saude. As
representacoes sociais sao definidas como uma
forma de conhecimento do senso comum, estando

relacionadas a maneira como as pessoas entendem
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e apreendem as informacdes de acordo com os
referenciais que possuem, tendo por funcdao a
elaboracao de comportamentos e comunicacao
entre individuos.

As representacdes sociais - RS - sao um
elaborados e

sistema de conhecimentos

compartilhados socialmente, orientando
comportamentos e intervindo na definicao da
identidade individual, social e na construcao de
objetos. E a partir das RS que o individuo sofre a
pressao das mesmas dominantes na sociedade, e
assim, nesse meio que pensa e exprime seus
sentimentos.®

O rompimento com o paradigma biomédico
predominante apresenta-se como uma forma
moderna de pensar em salde, considerando a
influéncia dos contextos sociais sobre os
comportamentos.’

Ha a necessidade da adocao de novos
referenciais e novas metodologias que superem as
tradicoes positivistas, pois estas fragmentam a
realidade em variaveis, desenhando dimensoes
restritas e isoladas das relacdes psicossociais e
culturais mais amplas. Ha possibilidades de
contribuicdo da TRS, apoiando um processo de
avaliacdo de programas de salde, por ser esta uma
teoria que tem por referéncia o individuo situado
em um contexto socio histérico no qual
experiéncias e praticas cotidianas lhe permitem a
apropriacdo e a reconstrucao dos sentidos
atribuidos aos objetos.?’

Diante dessa problematica, o estudo tem
como objetivo analisar as representacdes sociais
dos riscos ocupacionais que envolvem estudantes

da area da saude.

[ METODOLOGIA ]

Trata-se de uma pesquisa descritiva e

exploratoria, realizada em uma Instituicdo de
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Ensino Superior privada. Os sujeitos da pesquisa
foram 160 estudantes do curso de medicina,
enfermagem e odontologia. Os critérios de inclusao
dos sujeitos foram: estar cursando do 5° ao Ultimo
periodo do curso, em que os alunos ja fazem
atendimentos nas clinicas e/ou servicos de saude e
aceitar participar da pesquisa.

O estudo nao prevé possibilidade de riscos
ou dificuldades, uma vez que a metodologia
proposta ndao oferece riscos aos sujeitos da
pesquisa.

No trabalho de campo foi utilizada a técnica
de entrevista como instrumento de pesquisa, por
ser considerada importante no trabalho de campo,
facilitando a compreensao da realidade social. Os
dados foram coletados no periodo de julho a
outubro de 2011. A quantidade dos sujeitos da
pesquisa foi definida por saturacao, que ocorre
quando ha repeticao das falas dos sujeitos da
pesquisa. '

Apds a aceitacdo verbal dos sujeitos do
estudo, foi solicitado aos mesmos que assinassem o
termo de consentimento livre e esclarecido, que
obedece aos preceitos éticos e legais conforme o
Comité de Etica e Pesquisa - CEP/NOVAFAPI,
acordado com os requisitos da Resolucao 196/96,
que trata das diretrizes e normas de pesquisa
envolvendo seres humanos.

Os dados produzidos foram processados pelo
software Alceste 4.8, criado por Reinert, na
Franca, no final dos anos 70 e que permite efetuar
de maneira automatica a analise de entrevistas, de
perguntas abertas, de investigacoes
socioecondmicas, colecao de textos diversos e tem
como objetivo quantificar um texto para extrair o
mais forte significado de uma estrutura.

O  ALCESTE

Cooccurrents dans lés Enoncés d um Texte) na

(Analyse dés Lexemes

versao 4.8. permite a analise lexical por meio da

Classificacao Hierarquica Descendente (CHD), que
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recorre a co-ocorréncias das palavras no enunciado
que constituem o material discursivo. O software
organiza as informacOes consideradas mais
relevantes, e que possuem como referéncia em sua
base metodologica a abordagem conceitual logica e
dos mundos lexicais.'"

Nesta pesquisa, o tratamento e analise dos
dados, através da Classificacao Hierarquica
Descendente, permitiram as deducoes sobre o risco
ocupacional para os estudantes da area da saude.

O presente trabalho foi realizado mediante
aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Centro Universitario Uninovafapi, com Certificado
de Apresentacdo para Apreciacdo Etica (CAAE)

0139.0.043.000-11.

[ RESULTADOS E DISCUSSAO ]

Foram identificadas quatro  classes
semanticas no material analisado e a associacdo
das mesmas as variaveis do estudo, sexo, idade,
periodo e curso as quais representaram 100% do
material submetido a analise.

O corpus analisado no estudo € composto de
155 Unidades de Contexto Inicial - UCI ou
entrevistas e foi dividido em 251 Unidades de
Contexto Elementar (UCE).

A analise hierarquica descendente resultou
em uma distribuicdo de classes ou contextos
tematicos, através do dendograma mostrado a

seguir (figura 1).

Figma 1. Dendogama com dstbusgdo das UCEs em classes semanticas. Fomte: Software
ALCESTE 48
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O dendograma gerado representa 85% das
unidades de contexto elementar (UCE) recortadas
do texto, ou seja, das 295 UCEs identificadas foram
classificadas 251. Assim, foi possivel formar um
grafico com as UCES classificadas, mostrando, em
porcentagem, a quantidade de palavras citadas por

classe (Figura 2).

3 biit%

Figura 2. 0 gréfico em colunas mosira o agrupamento das UCES em dlasses semdnticas, 0 gréfico_em
pizza mostra a porcentagem de UCES por classe.

As classes semanticas foram nomeadas de
acordo com os temas mais citados:
Classe 1 - riscos ocupacionais que envolvem
estudantes da area da salde - destacou o
conhecimento tedrico dos estudantes sobre os
riscos ocupacionais: biologicos, relacionados a
contato com fluidos organicos como o sangue;
quimicos, através do contato com gases, vapores e
substancias lesivas; fisicos, como ruidos, vibracoes,
radiacoes, frio calor e pressdes anormais;
ergondmicos, associados a posturas prolongadas
inadequadas, repetitividade e esforco fisico intenso
e psicossocial, associados a tarefas com um alto
grau de exigéncias e responsabilidades que geram
tensao para os profissionais, desenvolvendo
situacoes de estresse e depressao.
Classe 3 - Exposicao dos trabalhadores de saude
aos riscos ocupacionais - os acidentes de trabalho
relacionados a fluidos biologicos sdao os mais
reconhecidos pelos estudantes. Sao mais citados os
acidentes com materiais perfurocortantes, em

especial as agulhas e bisturis, devido ao risco de
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contaminacao pelo sangue pelos virus das hepatites
B e CeHIV.

Classe 4 - Exposicao a materiais perfurocortantes -
nessa classe, os estudantes da area da saude
expressaram a importancia de medidas de
biosseguranca para evitar, acidentes com materiais
perfurocortantes.

Classe 2 - Medidas de biosseguranca adotadas pelos
profissionais para evitar infeccdes cruzadas no
ambiente de trabalho - na area da salde, como em
qualquer outra o ambiente de trabalho pode
acarretar no aumento dos riscos e perigos durante
o exercicio de suas funcoes. As principais medidas
de biosseguranca reconhecidas foram o uso de
equipamentos de protecao individual (EPIs), como
mascaras, luvas, dentre outros.

A biosseguranca dos profissionais de salde,
em seu ambiente de trabalho, se faz através de um
conjunto de acles voltadas para prevenir, reduzir
ou extirpar riscos inerentes as atividades de
pesquisa, producao, ensino, desenvolvimento
tecnoldgico e prestacao de servicos que possam
comprometer a salde do homem, dos animais, do
meio ambiente ou a qualidade dos trabalhos
desenvolvidos. ™

O acidente de trabalho consiste numa
interacao direta, repentina e involuntaria entre a
pessoa e O agente agressor em curto intervalo
temporal. Esse tipo de acidente esta ligado aos
elementos presentes no ambiente laboral que
podem causar danos ao corpo do trabalhador,
ocasionando doencas ocupacionais adquiridas em
longo prazo. Os profissionais da saude também se
encontram inserido nesse contexto."

Os trabalhadores da salde estao expostos a
riscos ocupacionais, como: fisicos, bioldgicos,
quimicos e ergonomicos. Os riscos fisicos referem-
se a riscos produzidos por calor, frio, ruidos,
vibracdes, radiacdes ionizantes e nao-ionizantes,
temperaturas ultra-som,

extremas, pressoes
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anormais e materiais cortantes e pontiagudos.
Como prevencao, deve-se realizar uma técnica
adequada, conhecimento apropriado e barreiras
primarias.''®

Quanto aos riscos quimicos, as principais
solventes

substancias envolvidas sao 0s

combustiveis, explosivos, irritantes, volateis,
causticos, corrosivos e toxicos. Estes podem ser
absorvidos pelo corpo humano por inalacao,
ingestao ou contato cutaneo. A prevencao de
acidentes, deve entdo ser feita, através de
realizacao de técnica adequada, conhecimento
apropriado e barreiras primarias.

Os riscos ergonomicos estao relacionados a
orientacao postural do trabalhador. Isso ocorre
devido ao trabalho em turnos, monotono,
repetitivo e a adocao de posturas inadequadas. Isso
afeta a qualidade do trabalho realizado."”

Os riscos bioldgicos constituem-se os de
maior relevancia para a Medicina, visto que a
maioria dos seus profissionais vive em contato
direto com seus pacientes, doentes ou nao. Os
materiais bioldgicos sao fluidos e tecidos do
proprio homem, como sangue, urina, escarro,
pecas cirlrgicas, secrecoes, etc., ou amostras
oriundas de outros seres vivos, como leveduras,
fungos, plantas, animais, parasitas.

A barreira primaria tem grande importancia,
pois presente e usada de maneira correta, impede
a maioria dos acidentes de trabalho,
principalmente o bioldgico. Ela se da pelo uso de
equipamentos de protecao individual (EPI), que
destinam-se a protecao da integridade fisica e
salde do trabalhador, classificados de acordo com
a parte que se esta protegendo: cabeca, corpo,
membros inferiores e superiores. Os EPI mais
frequentemente utilizados sao: mascaras, luvas,
protetores de olhos, nariz e boca e avental.®
Com a epidemia de HIV/AIDS nos anos 80,

foram implantadas as condutas pos-exposicionais e
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medidas preventivas ou precaucdes-padrao. Assim,
recomenda-se a manipulacao cuidadosa de objetos
perfurocortantes, evitando reencapar as agulhas e
suas desconexdes da seringa antes do descarte,
além de destinar materiais perfurocortantes a
recipientes apropriados apo6s seu uso. Também é
recomendado o uso de EPIs. Como medidas para
prevencao de infeccOes especificas através de
sangue ou outros fluidos corporais, apenas a vacina
contra a hepatite B esta disponivel, com 90 a 95%
de eficacia."

Recomenda-se como primeira conduta, apos
a exposicdo a material bioldgico, os cuidados
imediatos com a area atingida, como a lavagem da
area atingida com agua e sabdao nos casos de
exposicoes percutaneas ou cutaneas, sendo o uso
de solucoes anti-sépticas degermantes € uma
opcao. Nao ha nenhum estudo que justifique a
realizacao de expressao do local exposto como
forma de facilitar o sangramento espontaneo. Nas
exposicoes de mucosas, deve-se lavar
exaustivamente com agua ou com solucao salina
fisiologica.’

A higienizacao das maos por profissionais de
saude também é uma pratica muito importante,
reduzindo consideravelmente as taxas de infeccoes
nosocomiais. O uso de agua e sabao, aliados a
friccao, remove microorganismos, oleosidade, suor
e células mortas. A lavagem das maos deve ser
realizada antes e apds o uso de luvas, sempre que
as maos estiverem sujas, antes e apos a
administracao de medicacao pelas diversas vias,
preparo de materiais e equipamentos, diversos
procedimentos realizados em um mesmo paciente,
preparo de terapia respiratoria, higienizacao do
paciente e retirada e manipulacao de cateteres. A
utilizacdo de sabdes e anti-sépticos também &
importante, ao remover a sujidade e exercer efeito

bactericida, respectivamente.™
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Com relacado ao risco ocupacional
psicossocial, poucas pesquisas tém incidido sobre a
prevaléncia de estresse relacionado ao trabalho.
Avaliacoes recentes indicam que exigéncias e
controle do trabalho estao associados com a piora
da salde mental dos trabalhadores. O aumento da
carga de trabalho com altas demandas psicologicas
e fisicas tem sido ligado a sintomas de doenca,
bem como a licenca por doenca.”

Muitas vezes o profissional vé-se obrigado a
alterar seu biorritmo para adaptar-se a sua nova
rotina laboral. Isso pode provocar alteracées na sua
qualidade de vida a medida que rompe com os
ciclos biologicos. Dessa forma, torna-se importante
também avaliar o aspecto emocional e psicossocial,
pois também podem comprometer a salde do
individuo e interferir na qualidade de seu trabalho,
levando a acidentes.

A existéncia de normas de seguranca
bioldgica confiaveis e aplicaveis é de grande
importancia como pré-requisito para investimentos
privados em biotecnologia, assegurados por
condicoes adequadas de protecao a propriedade
intelectual. Dessa forma, melhora-se a protecao
saude e,

individual do  profissional de

consequentemente, a qualidade do seu trabalho.™

[ CONCLUSAO

Os estudantes da area da salde
representam os riscos ocupacionais como uma
preocupacao para a prevencao de infeccoes
cruzadas no ambiente de trabalho, devendo tanto
os profissionais quanto os estudantes da area da
salde adotar as precaucdes padrao e as medidas de
biosseguranca no ambiente de trabalho. Essas
medidas podem evitar os riscos ocupacionais,
especialmente os biologicos pelo contato com

sangue e seus derivados, e também pela exposicao
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aos acidentes com materiais perfurocortantes que
sao tratados como uma emergéncia médica,
devendo o profissional ou estudante acidentado ser
prontamente avaliado por um especialista, e, se
indicado, iniciar o esquema quimioterapico
profilatico para evitar uma complicacao maior.
Face ao exposto, evidencia-se que o

conhecimento  elaborado e compartilhado

socialmente pelos estudantes vincula-se as
construcoes sociais resultantes das suas culturas
expressas nas opinioes, atitudes e historias pessoais
desse grupo social, permitindo assim que as RS
contribuam na formacao e orientacao de
comportamentos. Essas representacdées puderam
ser apreendidas nas principais medidas adotadas
para se evitar o risco ocupacional, conhecimento e
valorizacao dos riscos na pratica profissional, entre
outros elementos constituintes, que fazem parte
dos critérios pessoais e técnicos relacionados ao

cuidar nesse contexto.
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